
BLOQUEIO DO QUADRADO LOMBAR 
INFORMAÇÃO COMPLEMENTAR AO CONSENTIMENTO INFORMADO

Descrição do procedimento a realizar, natureza e objetivo do mesmo:
O bloqueio do quadrado lombar está indicado em doentes com dor lombar crónica de origem miofascial, bem 
como em situações de dor crónica da parede abdominal após hernioplastias abdominais (nomeadamente neu-
ropática). É um procedimento realizado em decúbito lateral, onde se injeta anestésico local (com ou sem adju-
vante) com orientação ecográfica. O procedimento não requer internamento hospitalar. 

Benefícios pretendidos:
 Diminuição progressiva da intensidade da dor;
Redução de medicação analgésica oral. 

Riscos Associados:
O bloqueio do quadrado lombar, como qualquer procedimento médico, apresenta riscos, embora sejam 
geralmente baixos. Estes Incluem:

Dor no local da punção, punção peritoneal, punção hepática / hematoma, punção renal, fraqueza muscular 
dos membros inferiores, reações adversas aos fármacos utilizados.

Alternativas:
As alternativas ao bloqueio do quadrado lombar incluem:

Outras técnicas, nomeadamente infiltração paravertebral de ozono 
Continuação da terapia médica com fármacos anticonvulsivantes, antidepressivos, opióides e fármacos ad-
juvantes. 

Riscos de Não tratamento:
Manutenção da dor

No dia do tratamento:
Deve vir em jejum;
Deve tomar a sua medicação habitual (salvo se indicado o contrário pela equipa da Unidade de Dor).

Explicação do tratamento:
Á chegada à Unidade de Dor será monitorizado e puncionado um acesso venoso periférico;
Posteriormente, será posicionado e, com a ajuda do ecógrafo serão administrados os fármacos no plano do 
músculo quadrado lombar. 
Após realização da técnica ficará monitorizado para vigilância cerca de 60 minutos;
Deve sair do Hospital acompanhado.

DI.0655/E.UDOR/Versão 01/01-07-2026/ Bloqueio do Quadrado Lombar  - Informação 
Complementar ao Consentimento Informado
H.F.F./U.C.I.Mod.25 Unidade da Dor/ julho 2026


